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1. “Orang-orang yang berhenti belajar akan menjadi pemilik masa lalu. 
Orang-orang yang masih terus belajar, akan menjadi pemilik masa depan” 
2. “Hanya orang takut yang bisa berani, karena keberanian adalah melakukan 
sesuatu yang ditakutinya. Maka, bila merasa takut, anda akan punya 
kesempatan untuk bersikap berani.” 
3. “Kita lebih cepat melihat kesulitan dari pada melihat kemudahan Itu 
sebabnya kita lebih mudah berkecil hati dari pada berharapan baik.” 
4. “Jangan hanya menghindari yang tidak mungkin. Dengan mencoba sesuatu 
yang tidak mungkin, anda akan bisa mencapai yang terbaik dari yang 
























Karya ini dipersembahkan untuk : 
1. Ibu dan ayah tercinta.  
2. Adik dan kakak tersayang. 
3. Orang yang kusayangi. 
4. Sahabat – sahabatku terbaik. 
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Berdasarkan studi pendahuluan di Wilayah Kecamatan Sukodono Sragen 
didapatkan data 35 persalinan dengan 10 persalinan dilakukan tindakan 
episiotomi. Hal ini ternyata berpengaruh terhadap status psikologis ibu, antara lain 
stres, cemas, trauma, dan sulit tidur. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 
pengaruh nyeri episiotomi terhadap status psikologis ibu nifas di Wilayah 
Kecamatan Sukodono Sragen. Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif 
dengan desain deskriptif longitudinal. Sampel diambil dengan accidental 
sampling pada tanggal 20 Juli – 20 September 2013 dari 9 bidan Sukodono 
sebanyak 18 responden. Alat pengumpulan data dalam penelitian ini berupa 
lembar kuesioner nyeri episiotomi dengan skala NRS, sedangkan status psikologis 
diukur mengunakan The Center for Epidemologic Studies Depresion Scale(CES-
D). Analisis data penelitian ini menggunakan uji regresi linear sederhana. Hasil 
penelitian diketahui nilai skor nyeri ibu persalinan dengan episiotomi pada hari ke  
2 sebagian besar merasakan nyeri berat dengan nilai skor 7-10, pada hari ke 7 
mengalami penurunan nilai skala nyeri berat ke skala nyeri sedang dengan nilai 
skor 4 - 6. Nilai status psikologis ibu nifas sebagian besar terjadi penurunan nilai 
psikologis dari hari ke 2 dan hari ke 7. Hasil uji diketahui skala nyeri episiotomi 
berpengaruh terhadap status psikologis ibu nifas, terbukti dengan nilai p value 
0,001. Kesimpulannya adalah ada pengaruh nyeri episiotomi ibu nifas terhadap 
status psikologis ibu nifas di Wilayah Kecamatan Sukodono Sragen. 
 















THE EFFECT OF EPISIOTOMY PAIN OF CHILDBED MOTHER TO 






Based on the earlier study in Sukodono Sragen, it is found 35 giving birth 
processes with episiotomy treatment is used to 10 of them. This influences the 
psychological aspect to the mother such as stress, worried, trauma, and insomnia.  
The purpose of this research is to find out the effect of episiotomy pain to the 
childbed mother’s psychology status in Sukodono Sragen. The research belongs to 
quantitative research using longitudinal descriptive design. The Sample is taken 
using accidental sampling on Juli 20- 20 September 2013 of 9 midwifes in 
Sukodono as many as 18 respondents. The instrument of collecting data used in 
this research is questionnaire sheets of episiotomy pain using NRS scale. Besides, 
psychological status is measured using The Center for Epidemiologic Studies 
Depression Scale (CES-D). The analysis of data uses simple linear regression test. 
The result of the study shows most mothers suffer pain in the scale range of 7-10 
in day 2 when the episiotomy is given to the childbed mother. In day 7, the pain is 
decreased from the high level to the mid with the score of 4-6. The psychological 
status score of most mothers is decreased from day2 to day 7. The test result 
shows the scale of episiotomy pain influences the psychological status of childbed 
mother. It is proven by the p value is 0.001. The conclusion of the research finds 
that there is an effect of episiotomy pain of childbed mother to the psychological 
status of childbed mother in Sukodono Sragen. 
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